Il CSKP 156/25

POSTANOWIENIE

8 sierpnia 2025 r.
Sad Najwyzszy w |zbie Cywilnej w sktadzie:

SSN Pawet Grzegorczyk (przewodniczacy, sprawozdawca)
SSN Wiadystaw Pawlak
SSN Agnieszka Piotrowska

po rozpoznaniu ha posiedzeniu niejawnym 8 sierpnia 2025 r. w Warszawie
skargi kasacyjnej H.J.

od postanowienia Sgdu Okregowego w Olsztynie

z 15 listopada 2024 r., VI Ca 76/24,

W sprawie z urzedu

Z udziatem H.J.

0 wyrazenie zgody na przyjecie do szpitala psychiatrycznego,

1. oddala skarge kasacyjna;

2. przyznaje od Skarbu Panstwa - Sadu Okregowego
w Olsztynie adw. P.B. kwote 240 (dwiescie czterdziesci 00/100)
ztotych, powiekszong o kwote podatku od towaréw i ustug,
tytulem kosztéw nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej

skarzacej z urzedu w postepowaniu kasacyjnym.

Wiadystaw Pawlak Pawet Grzegorczyk Agnieszka Piotrowska

(K.G.)

UZASADNIENIE
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Postanowieniem z dnia 28 grudnia 2023 r. Sgd Rejonowy w Olsztynie wyrazit
zgode na przyjecie do szpitala psychiatrycznego H.J., urodzonej
w dniu [...] 1947 r., przyjetej do szpitala psychiatrycznego w dniu
9 pazdziernika 2023 r. na podstawie art. 22 ust. 2a ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.
0 ochronie zdrowia psychicznego (jedn. tekst: Dz. U. z 2024, poz. 917, dalej -

,U.0.2.p.”) (pkt 1) i orzekt o kosztach postepowania (pkt 2).
Powyzsze orzeczenie opart na nastepujgcych ustaleniach faktycznych:

Uczestniczka postepowania H.J. ma 76 lat. w dniu
9 pazdziernika 2023 r. zostata dowieziona do Zaktadu Opieki Zdrowotnej
Diugoterminowej — Zaktad Opiekunczo-Leczniczy Psychiatryczny (ZOLP)
w D., dokad zostata skierowana przez tutejszy Zaktad Opiekunczo-Leczniczy z
powodu niesamodzielnosci w  przebiegu zaawansowanego  otepienia
w chorobie Alzheimera. Skierowanie nastgpito z wywiadem: zaburzenia
zachowania; chodzgca samodzielnie, zdezorientowana, spacerujgc po oddziale
oddawata potrzeby fizjologiczne w przypadkowych miejscach. Przy przyjeciu do
szpitala stan uczestniczki byt do$¢ dobry, byta przytomna, w kontakcie niepetnym,
niezorientowana co do czasu i miejsca, prawidtowo zorientowana autopsychicznie.

momentami nielogiczna i splgtana.
W toku postepowania Sgd dopuscit dowdd z opinii sgdowo-psychiatryczne.

W czasie badania uczestniczka miata swiadomosc¢ kontaktu, nawigzywata
kontakt wzrokowy. Byfta zorientowana co do imienia i nazwiska. Nie rozumiata
sytuacji, w ktorej sie znalazla i celu przeprowadzanego badania. Funkcje
poznawcze miata na poziomie otepienia o0 nasileniu znacznym. Pozostawata
niezorientowana w toczgcej sie sprawie i bezkrytyczna co do swojego stanu
i mozliwosci.

Na podstawie przeprowadzonej obserwacji i dokumentacji medycznej biegty
psychiatra stwierdzit, ze uczestniczka przejawia znaczne uposledzenie funkcji
poznawczych, w tym: dezorientacje co do czasu, miejsca i sytuacji, spowolnienie
psychoruchowe, stepiony afekt. U uczestniczki rozpoznat chorobe psychiczng
w postaci otepienia o nasileniu znacznym. Uznat rowniez, ze z powodu zachowan

zagrazajgcych wlasnemu zyciu, znacznego uposledzenia funkcji poznawczych,
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dezorientacji w czasie, miejscu i sytuacji, uczestniczka nie byla zdolna
do wyrazenia zgody lub stosunku co do przyjecia do szpitala psychiatrycznego

i leczenia. Nieprzyjecie do szpitala skutkowatoby nasileniem zaburzen.

W ocenie Sadu Rejonowego, w Swietle przeprowadzonych w sprawie
dowoddw, przyjecie uczestniczki do szpitala psychiatrycznego w dniu
9 pazdziernika 2023 r. bez jej zgody nalezato uzna¢ za zasadne wobec spetnienia
przestanek okreslonych w art. 22 ust. 2a u.o.z.p. Wskazat prz tym, Zze sporzadzona
w sprawie opinia biegtego jest zupetna, zawarte w niej wnioski zostaty

uargumentowane, a jednoczes$nie nie byta ona kwestionowana w sprawie.

Sad Okregowy w Olsztynie, postanowieniem z dnia 15 listopada 2024 r., na
skutek apelacji uczestniczki, oddalit apelacje (pkt 1) i orzekt o kosztach
postepowania apelacyjnego (pkt 2-3). Zdaniem Sgdu Okregowego, Sad Rejonowy
dokonat prawidiowej analizy materiatu dowodowego. Podnidst, ze uczestniczka
zostata przewieziona do szpitala psychiatrycznego celem dalszego leczenia i opieki
z powodu niesamodzielnosci w przebiegu zaawansowanego otepienia w chorobie
Alzheimera. W dniu przyjecia jej do szpitala psychiatrycznego znajdowata sie
w stanie zagrazajgcym jej zyciu i zdrowiu; byta wéwczas niezdolna do zaspokajania
zyciowych potrzeb, a jej zachowanie byto spowodowane chorobg psychiczng
w postaci otepienia o nasileniu znacznym. Ponadto, biegty psychiatra potwierdzit,
ze uczestniczka cierpi na otepienie o nasileniu znacznym i nie jest zdolna do
samodzielnej egzystencji, co bezposrednio zagraza jej zyciu i zdrowiu. Tak wiec,
w przekonaniu Sgdu Okregowego, z materiatu sprawy wynika wprost spetnienie

wymagania wynikajgcego z art. 23 ust. 1 u.0.z.p.

Skarge kasacyjng od tego postanowienia wniosta uczestniczka, zaskarzajgc
orzeczenie w czesci, tj. co do pkt 1, zarzucajgc naruszenie art. 286 w zwigzku
z art. 382 w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c. w zwigzku z art. 42 w zwigzku z art. 46 ust.
2 u.0.z.p. oraz w zwigzku z art. 5 ust. 1 lit. e Konwencji o ochronie praw cztowieka
i podstawowych wolnosci, sporzadzonej w Rzymie, dnia 4 listopada 1950 r. (Dz. U.
z 1993 r., nr 61, poz. 284) oraz art. 3271 § 1 pkt 1 k.p.c.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuije:
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Podstawowym zatozeniem ustawy o ochronie zdrowia psychicznego jest
zasada dobrowolnosci leczenia (art. 22 ust. 1 u.0.z.p.), oparta na koncepcji
autonomii woli bedacej jednym z wyrazéw przyrodzonej godnosci i wolnosci
cztowieka (art. 30 i 31 Konstytucji). Przypadki odstepstw od tej reguty, pozwalajgce
na wdrozenie szpitalnego leczenia psychiatrycznego bez wymaganej zgody
pacjenta, majg tym samym charakter wyjgtkowy, ingerujg w wartosci chronione na
poziomie konstytucyjnym i powinny by¢ ujmowane w sposoéb rygorystyczny,
co podkresla sie w utrwalonym orzecznictwie Sadu Najwyzszego (por.
postanowienia Sgdu Najwyzszego z dnia 24 stycznia 2014 r., V CSK 543/13
i z dnia 22 czerwca 2018 r., Il CSK 22/18). Ustawa przewiduje tego rodzaju wyjatki
w Kilku sytuacjach, przy czym o ile art. 29 u.o.z.p. dotyczy przyjecia do szpitala
psychiatrycznego, bez wymaganej zgody pacjenta, na wniosek sktadany przez
osoby wymienione w art. 29 ust. 2 lub 3 u.0.z.p., o tyle art. 23 i 24 u.0.z.p. odnoszg
sie do przymusowego przyjecia do szpitala psychiatrycznego, z pominieciem
wniosku uprawnionej osoby, co jest mozliwe tylko wtedy, gdy dotychczasowe
zachowanie osoby chorej psychicznie wskazuje na to, ze z powodu tej choroby
zagraza bezposrednio wlasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych oséb lub gdy
dotychczasowe zachowanie pacjenta wskazuje na to, ze z powodu zaburzen
psychicznych zagraza bezposrednio swojemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych
os6b, a zachodzg watpliwosci, czy jest chory psychicznie. W sytuacjach
okreslonych w dwdch ostatnich sposrod wymienionych przepisow, sadowa kontrola
zasadnosci przymusowego przyjecia do szpitala psychiatrycznego ma charakter
nastepczy i dochodzi do skutku ex post na podstawie zawiadomienia o przyjeciu do
szpitala, kierowanego do sgdu opiekunczego przez kierownika szpitala (art. 23 ust.

4 zdanie drugie w zwigzku z art. 24 ust. 3 i art. 25 u.0.z.p.).

Sytuacje unormowane w powotanych przepisach odnoszg sie do osoéb
zdolnych do wyrazenia zgody Ilub stosunku do przyjecia do szpitala
psychiatrycznego. Przyjecie do szpitala psychiatrycznego osoby niezdolnej do
wyrazenia zgody lub stosunku do przyjecia do szpitala psychiatrycznego i leczenia
nastepuje natomiast w kazdym przypadku po uzyskaniu zgody sadu opiekunczego;
przyjecie takie moze dotyczy¢ osoby chorej psychicznie Iub uposledzonej

umystowo (art. 22 ust. 2 u.0.z.p.). Rowniez od tej zasady przewidziano jednak
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odstepstwo pozwalajgce na przyjecie takiej osoby — w nagtych przypadkach — do
Szpitala psychiatrycznego bez wczesniejszego uzyskania zgody sadu
opiekunczego (art. 22 ust. 2a u.0.z.p.). W takiej sytuacji kierownik szpitala
psychiatrycznego obowigzany jest zawiadomi¢ niezwtocznie sgd opiekuhczy
i uzyska¢ zgode sadu na pobyt pacjenta w szpitalu, wskazujgc okolicznosci
uzasadniajgce przyjecie (art. 22 ust. 2b u.0.z.p.). Jezeli osoba chora psychicznie
lub uposledzona umystowo, niezdolna do wyrazenia zgody lub stosunku do
przyjecia do szpitala psychiatrycznego i leczenia, sprzeciwi sie przyjeciu do szpitala
psychiatrycznego, a jej dotychczasowe zachowanie wskazuje na to, ze zagraza
bezposrednio wtasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych oséb, stosuje sie
odpowiednio przepisy art. 23 ust. 3-5 oraz art. 25 i 27 u.0.z.p., CO Oznacza
w szczegolnosci koniecznos¢ zatwierdzenia przyjecia i zawiadomienia o tym sadu
opiekunczego w ciggu 72 godzin od chwili przyjecia pacjenta (art. 23 ust. 4 u.0.z.p.),
jak rowniez obowigzek sgdu wszczecia na podstawie zawiadomienia postepowania

na podstawie art. 25 u.0.z.p.

W skardze kasacyjnej sformutowano wylgcznie zarzuty naruszenia
przepisOw prawa procesowego, przy czym pierwszy odnosit sie do zaniechania

przestuchania przez Sad biegtego na rozprawie. Zarzut ten okazat sie bezzasadny.

Racjg jest, ze w postanowieniu z dnia 13 kwietnia 2023 r., Il CSKP 8/23,
ktére powotano w motywach skargi, Sad Najwyzszy uznat, iz w sprawach toczgcych
sie na podstawie art. 45 i n. u.o0.z.p. przestuchanie biegtego na rozprawie powinno
stanowi¢ standard, co powigzano z obligatoryjnoscig dowodu z opinii biegtego (art.
46 ust. 2 u.0.z.p.) i jego kluczowym znaczeniem dla wyniku sprawy. Réwnolegle
Sad Najwyzszy zwrdcit jednak uwage, ze mozliwos¢ zazgdania przez sad ustnego
wyjasnienia opinii ztozonej na pismie (art. 286 k.p.c.) nalezy traktowacC jako
obowigzek wtedy, gdy ocena wydanej opinii prowadzi do wniosku, ze jest
nieprzekonujgca, zawiera braki, stwierdzenia budzgce watpliwosci lub sprzecznosci;
uwzglednienia wymagajg przy tym takze zarzuty formutowane przez strone.
Rozwazany poglad zostat ponadto wyrazony w sytuacji, w ktérej opinia biegtego
miata lakoniczny charakter, ujawniata sprzecznosci i nie odpowiadata w petni na

pytania sadu.
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Analizowanej wypowiedzi nie mozna tym samym traktowa¢ jako
rbwnoznacznej z kategorycznym stanowiskiem, ze w kazdej bez wyjatku sprawie
toczacej sie na podstawie art. 45 i n. u.0.z.p., w zwigzku z obligatoryjnym
charakterem dowodu z opinii biegtego i jego wagg, sad musi zazgdac od biegtego
ustnego uzupetnienia lub wyjasnienia opinii, bez wzgledu na tres¢ tej opinii
i stanowisko uczestnikow postepowania (por. postanowienie Sgdu Najwyzszego
z dnia 6 lutego 2025 r., | CSK 3867/24).

W tym kontekscie nalezalo zauwazy¢, ze w skardze nie sformutowano
zadnych, skonkretyzowanych zarzutéw wobec opinii biegtego, poza ogdinikowym
twierdzeniem, wedtug ktérego z opinii nie wynikat zwigzek przyczynowy miedzy
stwierdzonym zaburzeniem psychicznym, a bezposrednim zagrozeniem zycia lub
zdrowia innych oséb. Twierdzenie to — w zestawieniu z trescig opinii — nalezato
uznaé¢ za bezzasadne; pomijato ono ponadto, ze przyjecie skarzacej do szpitala
nastgpito na podstawie art. 22 ust. 2a u.o0.z.p., nie za$ art. 23 ust. 1 in fine u.o.z.p.,
o czym dalej. Skarga nie wykazywata w konsekwencji zwigzku miedzy twierdzonym
uchybieniem procesowym (art. 286 Kk.p.c.) a wynikiem sprawy, co stanowi
przestanke skutecznos$ci zarzutu naruszenia prawa procesowego (por. art. 3982 § 1
pkt 2 k.p.c.).

Odrebng kwestig jest, ze zarzut zaniechania przestuchania biegtego na
rozprawie powinien by¢ podnoszony w pierwszej kolejnosci juz w toku
postepowania przed sgdem pierwszej instancji (art. 162 k.p.c.), a nastepnie
w srodku zaskarzenia od postanowienia sgdu pierwszej instancji. Tymczasem
zaréwno przed wydaniem orzeczenia przez Sgd Rejonowy, jak i w apelacji, zarzutu
takiego nie formutowano (por. art. 378 § 1 k.p.c. i uchwata sktadu siedmiu sedziow
Sadu Najwyzszego — zasada prawna — z dnia 31 stycznia 2008 r., lll CZP 49/07,
OSNC 2008, nr 6, poz. 55), a kasacyjny zarzut naruszenia art. 286 k.p.c. nie zostat
wiasciwie powigzany z przepisami o postepowaniu apelacyjnym (por. wyroki Sgdu
Najwyzszego z dnia 22 stycznia 2015 r., lll CSK 153/14, OSNC 2016, nr 1, poz. 14,
i z dnia 11 lutego 2016 r., V CSK 344/15, OSNC - ZD 2017, nr A, poz. 12).

Za wadliwie sformutowany i nieskuteczny nalezato uzna¢ rowniez zarzut

naruszenia art. 327 § 1 pkt 1 k.p.c., ktéry powigzano w skardze z nierozpoznaniem
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przez Sad pierwszej instancji zarzutu apelacyjnego dotyczgcego naruszenia

art. 23 u.o.z.p.

Po pierwsze, art. 327* § 1 pkt 1 k.p.c. dotyczy uzasadnienia orzeczenia sgdu
pierwszej instancji, niejasne jest zatem, w jaki sposob przepis ten miatby zostac
naruszony przez Sgd Okregowy w zaskarzonym postanowieniu. Po drugie, w celu
skutecznego podniesienia zarzutu pominiecia przez sad drugiej instancji zarzutu
apelacyjnego, konieczne jest objecie podstawami kasacyjnymi art. 378 § 1 k.p.c.,
wyznaczajgcego granice rozpoznania apelacji. Zarzutu takiego w skardze
kasacyjnej nie sformutowano. Po trzecie, w skardze nie dostrzezono, ze w sytuaciji,
w ktérej do szpitala psychiatrycznego przyjmowana jest w trybie nagtym osoba
psychicznie chora lub uposledzona umystowo, niezdolna do wyrazenia zgody lub
stosunku do przyjecia do szpitala (art. 22 ust. 2a u.0.z.p.), ocena, czy
dotychczasowe zachowanie pacjenta wskazuje na to, ze zagraza bezposrednio
wiasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych oséb, nastepuje wtedy, gdy osoba
taka sprzeciwi sie przyjeciu do szpitala (art. 22 ust. 2c u.0.z.p.). W sprawie
zakonczonej zaskarzonym postanowieniem nie ustalono jednak takich okolicznosci;
z opinii biegtego, odzwierciedlonej w ustaleniach faktycznych, wynikato jedynie,
ze uczestniczka pozostawata niezorientowana w sytuacji, w ktorej sie znalazta i nie
rozumiata tej sytuacji; pozostawata takze niezdolna do wyrazenia zgody
lub stosunku do przyjecia do szpitala i leczenia. Po czwarte, z uzasadnienia
postanowienia Sgdu Okregowego wynikato, ze oceniajgc materiat sprawy Sad ten —
mimo ze przyjecie do szpitala nastgpito na podstawie art. 22 ust. 2a u.0.z.p. — miat
na wzgledzie takze przestanki wynikajgce z art. 23 ust. 1 u.0.z.p. i uznat, w $lad za
bieglym, Zze stan uczestniczki, w tym stopien otepienia i niezdolnos¢

do zaspokajania zyciowych potrzeb, w sposob bezposredni zagrazat jej zyciu.
Skarge kasacyjng nalezato tym samym uznac¢ za bezzasadna.

Z tych wzgledéw, na podstawie art. 3984 w zwigzku z art. 13 § 2 k.p.c., Sad

Najwyzszy orzekt, jak w sentenciji.

O kosztach pomocy prawnej udzielonej skarzgcej z urzedu w postepowaniu
kasacyjnym Sad Najwyzszy orzekt na podstawie § 14 ust. 1 pkt 3 w zwigzku z § 16

ust. 4 pkt 2i § 4 ust. 1i 3 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 14 maja
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2024 r. w sprawie ponoszenia przez Skarb Panstwa albo jednostki samorzgdu
terytorialnego kosztéw nieoptaconej pomocy prawnej udzielonej przez adwokata
z urzedu (Dz. U. poz. 763), nie znalaztszy podstaw do odstgpienia od zasady

przewidzianej w § 4 ust. 1 tego aktu.

Wiadystaw Pawlak Pawet Grzegorczyk Agnieszka Piotrowska

(K.G))
[a.]



